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ABSTRAK 
Capaian pemberian ASI di Kota Surakarta tahun 2017 sebesar 76,7% sementara 
target bayi mendapatkan ASI eksklusif adalah 80%. Capaian terendah ASI 
eksklusif berada di Puskesmas Gilingan sebesar 66,1%. Peranan petugas 
puskesmas sangat penting dalam meningkatkan dan mendukung usaha menyusui 
dalam aspek sosial. Program promosi kesehatan tentang ASI eksklusif belum 
efektif karena pembagian peran petugas yang kurang koordinasi. Tujuan 
penelitian ini adalah menganalisis peran petugas puskesmas dalam sosialisasi, 
edukasi dan kampanye untuk meningkatkan cakupan ASI eksklusif di wilayah 
kerja Puskesmas Gilingan Surakarta. Metode yang digunakan pada penelitian ini 
adalah deskriptif dengan jenis penelitian kualitatif dengan menggunakan 
pendekatan studi kasus. Informan penelitian ini terdiri dari 2 informan utama dan 
3 informan triangulasi dengan teknik purposive sampling.  Hasil penelitian ini 
peran petugas dalam  sosialisasi berupa penyuluhan dan konseling individu; 
program edukasi berupa kelas ibu hamil, kelas balita dan pelatihan motivator ASI; 
belum ada pelaksanaan kampanye kesehatan pada peringatan Pekan ASI Sedunia. 
Simpulan dari penelitian ini program sosialisasi dan edukasi dapat terlaksana 
namun program kampanye karena belum dilaksanakan Puskesmas Gilingan 
karena kurangnya koordinasi antar petugas. Oleh karena itu petugas promosi 
kesehatan perlu diikutsertakan pada pelatihan konselor ASI di DKK Surakarta 
agar pelaksanaan program sosialisasi, edukasi, dan kampanye dapat dilaksanakan 
sesuai perencanaan untuk meningkatkan cakupan ASI eksklusif di wilayah kerja 
Puskesmas Gilingan Surakarta. 
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ABSTRACT 
The achievement of breastfeeding in Surakarta City in 2017 was 76.7% while the 
target of infants with exclusive breastfeeding is 80%. The lowest achievement of 
exclusive breastfeeding was at Puskesmas Gilingan (66.1%). The role of health 
center staff is very important in improving and supporting social breastfeeding 
efforts. The purpose of this research is to analyze the roles of community health 
center staff in socialization, education and campaign to increase exclusive 
breastfeeding coverage in the working area of Puskesmas Gilingan Surakarta. 
The method used in this research is descriptive qualitative research using case 
study approach. Informant of this research consists of 2 main informants and 3 
triangulation informants with purposive sampling technique. The result of this 
research showed the role of health center staffs in socialization in the form of 
counseling and individual counseling; education program in the form of class for 
pregnant women, class for parents with under five child/children. There has been 
no health campaign implementation in the World Breastfeeding Week celebration. 
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Conclusions from this research socialization and education programs can be 
implementet but for the campaign has not been implemented because lack of 
coordination by Puskesmas Gilingan’s staffs.  Therefore, health promotion staff 
should be included in the training of breastfeeding counselors in DKK Surakarta 
for the implementation of socialization, education and campaign programs can be 
implemented as planned to increase exclusive breastfeeding coverage in the 
working area of Puskesmas Gilingan Surakarta. 
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1. PENDAHULUAN 
Pekan ASI Sedunia selalu memberikan dukungan bagi para ibu, 
sebagai sosok pahlawan untuk anak, keluarga dan masyarakat, dan 
memberikan yang terbaik bagi anaknya untuk terus mengoptimalkan tumbuh 
kembang anak, salah satunya berupa pemberian Air Susu Ibu (ASI). Setiap 
tanggal 1-6 Agustus diperingati Hari ASI Sedunia yang dilaksanakan selama 
satu pekan  untuk mengingatkan masyarakat betapa pentingnya ASI bagi 
tumbuh kembang bayi. Ada 170 negara lebih yang telah menyelenggarakan 
pekan ASI sedunia dengan berbagai kegiatan, termasuk di Indonesia (AIMI, 
2017). 
Menyusui tidak memerlukan biaya dibandingkan dengan makanan 
tambahan lain sehingga tidak menambah pengeluaran keluarga. Selain itu, 
menyusui bertujuan untuk mengurangi angka kematian anak. Pemberian ASI 
eksklusif dapat mengurangi 13% angka kematian anak. Sekitar 50-60% 
kematian anak dibawah 5 tahun disebabkan oleh malnutrisi dan menyusui 
yang kurang optimal. Namun ternyata, capaian ASI eksklusif di Indonesia 
belum mencapai angka yang diharapkan yaitu sebesar 42% (Kemenkes, 
2016). 
Capaian pemberian ASI di Jawa Tengah yaitu 61,60% pada tahun 
2015 dan Kota Surakarta menduduki peringkat ke 10 terendah yakni 52,43% 
(Profil Kesehatan Jawa Tengah, 2015). Target bayi mendapatkan ASI 
eksklusif dari Kementerian Kesehatan adalah 80%, sementara capaian di Kota 
Surakarta tahun 2017 sebesar 76,7%. Capaian tertinggi di Puskesmas 
  3 
Purwosari 87,8% dan capaian terendah di Puskesmas Gilingan 66,1% (DKK 
Surakarta, 2016).  
Faktor yang mempengaruhi pemberian ASI eksklusif menurut Rambu 
(2015) ada empat yaitu pengetahuan tentang ASI eksklusif, dukungan 
keluarga, mitos/kepercayaan dan promosi susu formula. Keempat faktor ini 
saling mempengaruhi dalam keberhasilan pemberian ASI eksklusif.  
Ibu juga memerlukan dukungan dari orang-orang sekitarnya untuk 
menunjang keberhasilan perilaku ASI eksklusif, baik itu dari keluarga 
maupun dari petugas kesehatan atau yang menolong persalinan. Peranan 
keluarga sangat besar terhadap berhasil tidaknya ibu memberikan ASI 
eksklusif. Peranan petugas kesehatan sangat penting dalam melindungi, 
meningkatkan, dan mendukung usaha menyusui harus dapat dilihat dalam 
segi keterlibatannya yang luas dalam aspek sosial. 
Peran petugas dalam promosi kesehatan sangat diperlukan berkaitan 
agar Upaya Kesehatan Berbasis Masyarakat (UKBM) berupa preventif dan 
promotif dapat direalisasikan sesuai dengan Keputusan Menteri Kesehatan 
Nomor 1114/Menkes/SK/VII/2005 tentang pedoman promosi kesehatan 
daerah. Kenyataan yang ada di lapangan masih terdapat masalah mengenai 
realisasi program sosialisasi, edukasi dan kampanye tentang ASI eksklusif di 
Puskesmas Gilingan Surakarta. Pelaksanaan program promosi kesehatan yang 
belum efektif merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi cakupan ASI 
eksklusif di Puskesmas Gilingan. 
Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk menganalisis peran petugas 
puskesmas dalam sosialisasi, edukasi, dan kampanye untuk meningkatkan 
cakupan ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Gilingan Surakarta. 
2. METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian kualitatif yang 
menghasilkan data deskriptif berupa kata-kata dengan wawancara mendalam. 
Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus, yang mana kasus dalam 
penelitian yaitu peran petugas puskesmas untuk meningkatkan cakupan ASI 
eksklusif. 
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Penelitian dilaksanakan pada tanggal 27-28 Desember 2017 di wilayah 
kerja Puskesmas Gilingan Surakarta. Informan utama dalam penelitian ini 
berjumlah dua orang yaitu seorang petugas UPT Puskesmas Gilingan 
Surakarta yang menempati bidang promosi kesehatan dan seorang ahli gizi. 
Sedangkan informan triangulasi berjumlah tiga orang yaitu seorang motivator 
ASI dan dua orang ibu menyusui yang memanfaatkan pelayanan kesehatan di 
Puskesmas Gilingan Surakarta. Teknik sampling yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah purposive sampling. Cara pengumpulan data dengan 
menggunakan wawancara semi-terstruktur dan observasi. Pengolahan data 
dengan cara coding, reduksi data, penyajian data, penarikan kesimpulan dan 
verifikasi. Analisis data kualitatif dilakukan apabila data empiris yang 
diperoleh adalah data kualitatif berupa kumpulan kata-kata dan bukan 
rangkaian angka serta tidak dapat disusun dalam kategori-kategori. Metode 
dalam penelitian ini bersifat deskriptif-analisis yaitu menarasikan hasil 
wawancara mendalam yang dilakukan oleh peneliti. 
3. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
3.1 Hasil Penelitian 
3.1.1. Gambaran Umum Puskesmas Gilingan 
Puskesmas Gilingan merupakan salah satu dari enam 
puskesmas yang berada di Kecamatan Banjarsari. Puskesmas 
Gilingan Surakarta beralamat di Bibis Wetan RT 03/XIX, 
Gilingan, Banjarsari, Surakarta. 
3.1.2. Karakteristik Informan 
Dalam penelitian ini, peneliti mewawancarai 2 informan 
utama di Puskesmas Gilingan Surakarta  dan 3 informan triangulasi 
yang berada di wilayah kerja Puskesmas Gilingan Surakarta. 
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Tabel 1. Karakteristik Informan Utama 






IU 1 43 th Perempuan Ahli Gizi 13 tahun 




Tabel 2. Karakteristik Informan Triangulasi 
Informan Umur Jenis 
Kelamin 
Pekerjaan 
IT 1 27 th Perempuan Ibu Rumah Tangga 
IT 2 34 th Perempuan Ibu Rumah Tangga  
IT 3 49 th Perempuan Ibu Rumah Tangga 
 
3.1.3. Hasil Wawancara Peran Petugas 
3.1.3.1. Sosisalisasi 
3.1.3.1.1. Program Sosialisasi yang telah dilakukan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: program sosialisasi/pemberian informasi 
tentang ASI eksklusif yang telah dilaksanakan Puskesmas 






Berdasarkan hasil wawancara program sosialisasi yang 
telah dilakukan Puskesmas Gilingan adalah konseling, 
penyuluhan dan KP Ibu. 
3.1.3.1.2. Petugas Penyusun Rancangan Sosialisasi 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 





“...konseling, penyuluhan, pembentukan motivator 
ASI dan KP Ibu...” 
(IU 1) 
“...penyuluhan tentang ASI eksklusif dan Vitamin 
A, KP Ibu, ada konseling individu juga...” 
(IU 2) 
Kotak 2 
“...konselor ASI, petugas yang sudah dilatih 
dinas...” 
(IU 1-2) 
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Berdasarkan hasil wawancara petugas yang menyusun 
rancangan program sosialisasi tentang ASI eksklusif ditangani 
oleh konselor ASI yaitu bidang gizi dan bidan. 
3.1.3.1.3. Cara Mengukur Keberhasilan Sosialisasi 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 





Berdasarkan hasil wawancara petugas menyatakan bahwa 
cara mengukur keberhasilan sosialisasi ASI eksklusif dengan 
menanyakan pada bulan berikutnya mengenai proses menyusui 
yang masih berlangsung atau tidak serta menanyakan 
permasalahan dan penyebab pemberian susu formula sebelum 
usia 6 bulan. 
3.1.3.1.4. Peran Petugas untuk Meningkatkan Cakupan ASI 
Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: peran petugas untuk meningkatkan cakupan 





Berdasarkan hasil wawancara peran petugas puskesmas 
untuk meningkatkan cakupan ASI eksklusif di wilayah kerja 
Puskesmas Gilingan lebih mengarah kepada pendekatan 
personal yaitu dengan mengunjungi melalui door to door 
maupun kunjungan ke rumah ibu bersalin karena ibu yang 
Kotak 3 
“...kita tanyakan bulan berikutnya apa bayinya 
masih disusui atau tidak...” 
(IU 1-2) 
Kotak 4 
“...lebih meningkatkan, pendekatan personal 
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dikunjungi akan lebih merasa diperhatikan oleh petugas 
kesehatan khususnya petugas Puskesmas Gilingan. 
3.1.3.1.5. Rencana Program Sosialisasi ASI Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: rencana agar ibu-ibu ikut berpartisipasi di 
program sosialisasi  mengenai ASI eksklusif. Adapun 








Berdasarkan hasil wawancara rencana program yang 
digambarkan oleh informan mengenai pendampingan 
motivator ASI untuk tetap melakukan pendampingan pada ibu 
yang sedang menyusui dan tetap mengingkatkan ibu di kelas 
ibu hamil mengenai pentingnya IMD bagi kelancaran ASI dan 
keberlanjutan perilaku menyusui sehingga dapat berpartisipasi 
dalam program ASI eksklusif. 
3.1.3.2. Edukasi 
3.1.3.2.1. Bentuk Pendidikan dan Pelatihan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: bentuk pendidikan dan pelatihan yang 
diberikan kepada ibu hamil dan menyusui. Adapun pernyataan  






“...kita sarankan untuk tetap memantau 
ndampingi, pendampingan secara terus menerus, 
kita serahkan ke motivator...” 
(IU 1) 
“...mulainya itu dari kelas hamil, titik awal ASI 
lancar tidaknya itu dari IMD, pesan ke 




“...melatih motivator ASI, buat sasarannya, kelas 
ibu hamil dan balita...” 
(IU 1) 
“...kelas ibu hamil ada, kelas balita ada dan 
pembentukan motivator ada...” 
(IU 2) 
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Berdasarkan hasil wawancara bentuk edukasi yang telah 
dilaksanakan berupa pendidikan dan pelatihan terhadap 
motivator ASI dan membuka kelas ibu hamil dan balita. 
3.1.3.2.2. Tujuan Pendidikan dan Pelatihan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 






Berdasarkan hasil wawancara informan menyatakan 
bahwa tujuan pendidikan dan pelatihan yang dilaksanakan 
untuk mendekatkan kepada sasaran maka dibentuk satu 
motivator ASI tiap satu RW agar jangkauan itu merata di 
setiap lapisan masyarakat. Kelas ibu hamil dan balita juga 
dilaksanakan di puskesmas agar masyarakat mengunjungi 
puskesmas secara teratur sebagai upaya preventif. 
3.1.3.2.3. Cara Mengukur Keberhasilan Pendidikan dan Pelatihan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: cara mengukur keberhasilan pendidikan 
dan pelatihan yang dilaksanakan. Adapun pernyataan  








“...tujuannya meningkatkan cakupan, mendekatkan 
ke sasaran, jangkauan kepada masyarakat itu 





“...ada pre test post test untuk kelas balita lainnya 
belum ada...” 
(IU 1) 
“...tapi kita paling ngeceknya pas kesini 
(puskesmas)tapi kalo tidak ya pas di posyandu...” 
(IU 2) 
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Berdasarkan hasil wawancara keberhasilan tiap program 
edukasi belum terdapat indikator keberhasilannya. Kegiatan 
kelas balita memiliki indikator keberhasilan dengan pre test 
dan post test, sedangkan untuk kelas ibu hamil belum ada cara 
mengukur keberhasilannya. Bagi motivator ASI dapat dilihat 
keaktifannya ketika bertemu di puskesmas maupun posyandu 
dengan mengisi daftar kehadiran. 
3.1.3.2.4. Evaluasi Program Pendidikan dan Pelatihan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 






Berdasarkan hasil wawancara evaluasi perlu dilaksanakan 
pada setiap kegiatan dalam program edukasi (pendidikan dan 
pelatihan). Pada setiap bulan Februari dan Agustus 
dilaksanakan pendataan cakupan ASI eksklusif oleh kader 
yang nantinya akan dibahas pada pertemuan UKM sama 
seperti evaluasi pada program sosialisasi. 
3.1.3.2.5. Rencana Program Pendidikan dan Pelatihan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: pendidikan dan pelatihan seperti apa yang 
dapat menumbuhkan perilaku pemberian ASI eksklusif. 







“...setiap februari dan agustus dilakukan 
pendataan oleh ibu kader....” 
(IU 1) 




“...tetap dipantau sih, tetap ada pendampingan di 
luar diklat...” 
(IU 1) 
“...peningkatan pada pemberian materi sih, biar 
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Berdasarkan hasil wawancara dengan pemberian materi 
ASI eksklusif ibu hamil dan menyusui yang mengikuti 
pendidikan dan pelatihan mampu menularkan informasi 
kepada ibu-ibu lainnya. Walaupun demikian pendampingan di 
luar pendidikan dan pelatihan diperlukan agar tetap terpantau 
perilaku pemberian ASI eksklusifnya. 
3.1.3.3. Kampanye 
3.1.3.3.1. Pelaksanaan Kampanye ASI Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: petugas melakukan kampanye kesehatan 







Berdasarkan hasil wawancara pada pekan ASI sedunia 
tahun 2017 belum diadakan program kampanye kesehatan oleh 
petugas puskesmas. Namun petugas gizi yang menjadi 
konselor ASI mengikuti parade konselor ASI di Car Free Day 
yang diadakan tingkat kota oleh Dinas Kesehatan Kota 
Surakarta. Selain itu dalam memperingati hari pekan ASI 
Sedunia diadakan pelatihan motivator yang merupakan salah 
satu program pada edukasi. 
 
3.1.3.3.2. Peran Petugas dalam Kampanye ASI Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: peran petugas puskesmas dalam kampanye 
ksehatan untuk meningkatkan cakupan ASI eksklusif. Adapun 
pernyataan  informan sebagai berikut: 
Kotak 11 













Berdasarkan hasil wawancara pelaksanaan kampanye 
kesehatan tentang ASI eksklusif masih ditangan petugas yang 
telah menjadi konselor gizi, sehingga petugas promosi 
kesehatan tidak terlibat sama sekali dalam kampanye 
kesehatan ASI eksklusif. 
3.1.3.3.3. Rencana Tindak Lanjut Kampanye ASI Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 







Berdasarkan hasil wawancara rencana tindak lanjut dari 
program kampanye ASI eksklusif yaitu dengan refreshing 
terhadap motivator ASI. Berdasarkan rapat koordinasi dengan 
konselor ASI selaku koordinator karena berkaitan dengan 
anggaran dana yang dikeluarkan. 
3.1.4. Hasil Wawancara Informan Triangulasi 
3.1.4.1. Sosisalisasi 
3.1.4.1.1. Bentuk Pemberian Informasi dari Petugas Puskesmas 
Gilingan 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: bentuk pemberian informasi tentang ASI 
Kotak 12 
“...mengikuti perwakilan dari tingkat kota dengan 
parade konselor ASI...” 
(IU 1) 
“...sampai saat ini masih petugas gizi saja, 




“...dapat diagendakan tahun depan, setelah ada 
evaluasi dan refreshing motivator ASI...” 
(IU 1) 
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eksklusif dari pertugas Puskesmas Gilingan. Adapun 







Berdasarkan hasil wawancara bentuk pemberian informasi 
petugas Puskesmas Gilingan yaitu konseling individu dan 
beberapa kali dengan bentuk penyuluhan yang juga dibagikan 
materi penyuluhan yang dilaksanakan di posyandu.  
3.1.4.2. Edukasi 
3.1.4.2.1. Pelaksanaan Pelatihan tentang ASI Eksklusif 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: pelaksanaan pelatihan tentang ASI 
eksklusif oleh petugas Puskesmas Gilingan. Adapun 







Berdasarkan hasil wawancara petugas Puskesmas Gilingan 
pernah melaksanakan program edukasi yaitu berupa pelatihan 
motivator ASI pada tiap RW, kelas hamil dan kelas balita. 
3.1.4.3. Kampanye 
3.1.4.3.1. Media pada Peringatan Pekan ASI Sedunia 
Peneliti telah melakukan wawancara kepada informan 
dengan pertanyaan: ibu pernah melihat Puskesmas Gilingan 
Kotak 14 
“...lebih ke konseling sendiri gitu mbak, biasane ya 
di posyandu itu mbak...” 
(IT 1,3) 




“...kaya gimana mbak? Oo iya ada... Kelas hamil 
itu to? Bagus, diberikan materi macam-macam 
mulai masa hamil, melahirkan dan menyusui” 
(IT 1) 
“...seperti motivator ASI mbak, terus ada kelas 
hamil dan balita juga kan ya...” 
(IT 2) 
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menampilkan kampanye spanduk tentang ASI eksklusif pada 





Berdasarkan hasil wawancara informan menyatakan bahwa 
Puskesmas Gilingan belum menampilkan kampanye seperti 
spanduk pada saat peringatan Pekan ASI Sedunia di wilayah 
kerja Puskesmas Gilingan tentang ASI eksklusif. 
3.1.5. Hasil Observasi 
3.1.5.1. Media Promosi Kesehatan 
Berdasarkan hasil observasi media poster tentang ASI 
eksklusif hanya terdapat pada ruang tunggu pasien. Poster tersebut 
diletakkan tepat di sebelah kanan pintu ruang menyusui. Poster 
tersebut berisi gambar ibu yang sedang menyusui dengan informasi 
utama berupa ajakan pada ibu untuk memberikan ASI eksklusif 
selama 6 bulan tanpa makanan tambahan. Poster tersebut berukuran 
A3 dengan judul yang jelas namun tulisan keterangan yang berisi 
kandungan bergizi ASI bagi bayi yang buram. 
Media leaflet tentang ASI eksklusif terdapat di taman 
bermain anak di sebelah ruang tunggu pasien. Leaflet disimpan 
dalam lemari perpustakaan mini Puskesmas Gilingan. Lemari 
tersebut berisi buku, majalah, leaflet mengenai KIA, ASI eksklusif, 
dan manajemen laktasi. Namun lemari tersebut dikunci sehingga 
pengunjung Puskesmas Gilingan tidak dapat mengakses buku-buku 
tersebut. 
Alat peraga yang digunakan pada program edukasi 
terdapat di ruang konsultasi yaitu berupa boneka bayi dan manekin 
payudara. Namun tidak disediakan manekin wanita karena pada 
Kotak 16 
“...Waah, nggak pernah mbak, belum pernah tau 
saya mbak, belum ada...” 
(IT 1-3) 
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saat kelas hamil dan balita petugas mempraktekkan posisi dan cara 
menyusui yang baik langsung bersama para ibu. 
Puskesmas Gilingan mempunyai channel youtube dengan 
nama “Puskesmas Gilingan” sebagai media kampanye. Isi channel 
tersebut merupakan dokumentasi sebagian program kegiatan yang 
telah dilakukan petugas puskesmas seperti pelatihan kader 
kesehatan remaja, kampanye KADARZI  dan pengembangan 
kelurahan PHBS. Namun, belum terdapat media kampanye tentang 
ASI eksklusif. 
Slogan tentang ASI eksklusif tidak terdapat di Puskesmas 
Gilingan. Namun secara tersirat sudah terdapat pada poster ASI 
eksklusif di ruang tunggu pasien. Selain itu, MMT tentang 
KADARZI di halaman depan juga telah memuat informasi tentang 
ASI eksklusif berupa kandungan gizi ASI. 
Media promosi kesehatan yang lain seperti video, flipchart 
dan buku panduan terdapat di ruangan KIA yang disimpan oleh 
bidan di Puskesmas Gilingan. Media tersebut digunakan pada 
program edukasi yaitu kelas hamil, kelas balita dan pelatihan 
motivator ASI. 
3.1.5.2. Materi Promosi Kesehatan 
Materi program sosialisasi dalam bentuk hardfile maupun 
softfile telah disiapkan oleh petugas promosi kesehatan di ruang 
konsultasi. Materi tersebut membahas mengenai ASI eksklusif, 
manajemen laktasi dan faktor penghambat ASI. Sedangkan materi 
untuk pendidikan dan pelatihan berupa modul (hardfile) telah 
disiapkan oleh petugas untuk kelas hamil dan menyusui. Namun 
materi berupa softfile  untuk pelatihan motivator ASI tidak terdapat 
di Puskesmas Gilingan karena narasumber berasal dari yayasan 
KAKAK. 
3.1.5.3. Jadwal dan Dokumentasi Kegiatan 
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Puskesmas Gilingan menempatkan jadwal dan dokumentasi 
pada papan informasi yang berada di dekat taman bermain. Jadwal 
kegiatan yang ditempel antara lain tentang kunjungan petugas ke 
posyandu dan jadwal kelas hamil dan kelas balita. Sedangkan 
dokumentasi kegiatan tentang ASI eksklusif tidak ada di papan 
informasi maupun di ruang tunggu pasien. 
3.2 Pembahasan 
3.2.1. Peran Petugas Puskesmas dalam Sosialisasi 
Berdasarkan hasil wawancara petugas Puskesmas Gilingan 
telah berupaya meningkatkan kesehatan bayi dengan 
mempengaruhi perilaku ibu-ibu dalam memberikan ASI eksklusif. 
Program sosialisasi tentang ASI eksklusif yang telah dilaksanakan 
oleh Puskesmas Gilingan adalah penyuluhan dan konseling 
individu. Penyuluhan ASI eksklusif dilaksanakan di posyandu 
sesuai dengan jadwal kunjungan petugas puskesmas, sedangkan 
konseling individu dilaksanakan di posyandu, rumah klien dan 
puskesmas. 
Petugas puskesmas memberikan dorongan dalam pemberian 
ASI ekkslusif dengan melindungi dan meningkatkan perilaku ibu 
menyusui baik secara eksklusif maupun untuk menyusukan bayi 
sampai 2 tahun. Petugas puskesmas juga membantu ibu-ibu 
memecahkan hambatan dan persoalan tentang menyusui seperti 
ASI tidak lancar, mengontrol stres dan manajemen ASI Perah 
dengan memberikan pendekatan kepada ibu yang bermasalah serta 
menganjurkan untuk menyusui dengan menumbuhkan kepercayaan 
ibu. 
Pelaksanaan program sosialisasi juga sependapat dengan 
penelitian yang dilakukan Fajri dkk (2013) metode penyuluhan 
kepada ibu-ibu mengenai arti pentingnya ASI eksklusif, gizi ibu 
menyusui dan manajemen laktasi sangat berpengaruh bagi 
terbentuknya perilaku ibu menyusui. Namun masih ada kendala 
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pada penerapan metode ini, seperti ketidakhadiran ibu-ibu saat 
penyuluhan dan masih banyaknya ibu-ibu yang tidak menerapkan 
ASI eksklusif karena stres sehingga ASI tidak lancar dan ibu 
bekerja sehingga bayi diberikan susu formula. 
Program sosialisasi oleh petugas Puskesmas Gilingan cukup 
baik karena program sosialisasi telah dilaksanakan namun belum 
optimal seperti tidak ada jadwal yang pasti karena hanya 
berdasarkan kunjungan posyandu, konseling individu yang 
dilaksanakan di rumah klien hanya dilakukan oleh motivator ASI di 
tiap RW padahal ibu menyusui memerlukan perhatian lebih dari 
petugas puskesmas.  
3.2.2. Peran Petugas Puskesmas dalam Edukasi 
Hasil penelitian ini mengungkapkan bahwa program edukasi 
yang telah dilaksanakan Puskesmas Gilingan Surakarta berupa 
kelas ibu hamil, kelas balita dan pelatihan motivator ASI. Sasaran 
program edukasi dalam meningkatkan cakupan ASI eksklusif 
adalah ibu hamil dan menyusui. Peran petugas Puskesmas Gilingan 
Surakarta dalam edukasi yaitu sebagai konselor, fasilitator, 
motivator dan komunikator. Pada program edukasi petugas yang 
bertanggung jawab yaitu petugas bidang ahli gizi, promosi 
kesehatan dan bidan.  
Program edukasi yang telah dilaksanakan Puskesmas 
Gilingan mempunyai kekurangan yaitu tidak adanya indikator 
keberhasilan program. Instrumen untuk menilai tingkat 
keberhasilan program hanya dilakukan di kelas balita setelah 6 
bulan (satu periode) selesai. Instrumen tersebut diisi oleh kader 
pendamping yang mengikuti kelas balita. Instrumen berkaitan 
dengan penyampaian materi, materi yang diangkat, media yang 
digunakan serta pre test dan post test tentang materi yang 
disampaikan selama satu periode. Instrumen ini merupakan alat 
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evaluasi bagi petugas Puskesmas Gilingan tentang program yang 
telah dilaksanakan. 
Berdasarkan analisis hasil wawancara perlu adanya 
peningkatan pemantauan pada ibu yang menyusui oleh para 
motivator ASI. Hal ini berkaitan karena masih rendahnya cakupan 
ASI eksklusif di wilayah kerja Puskesmas Gilingan. Pemantauan 
ibu menyusui didampingi oleh petugas puskesmas direncanakan 
agar dapat  cakupan ASI eksklusif dapat meningkat pada tahun 
depan. 
3.2.3. Peran Petugas Puskesmas dalam Kampanye 
Kampanye memiliki ciri-ciri yang jelas, antara lain; sumber 
yang jelas, ada yang menjadi penggagas, perancang, penyampai 
bahkan penanggung jawab suatu produk kampanye (campain 
makers), serta setiap individu yang menerima pesa kampanye dapat 
mengidentifikasi, mengevaluasi kredibilitas sumber pesan tersebut 
setiap saat. 
Menurut Basri (2016) faktor karakteristik pesan (isi pesan 
dan penyampaiannya) dalam kampanye kesehatan dapat mengubah 
sikap sasaran dalam health habituation. Hal ini dapat diartikan 
bahwa penggagas suatu produk kampanye harus ahli dalam 
membuat pesan kampanye dengan sumber yang jelas dan sesuai 
dengan khalayak sasaran yang diinginkan. Hal ini juga berkaitan 
dengan tujuan kampanye yang selalu jelas, spesifik dan dapat 
diukur (measurable). 
Peran petugas Puskesmas Gilingan dalam kampanye belum 
terealisasi karena perencanaan dan koordinator dipegang oleh 
petugas gizi selaku konselor ASI di Puskesmas Gilingan, 
sedangkan petugas promosi kesehatan belum dilibatkan dalam 
menyusun perencanaan mengenai kampanye kesehatan. 
Berdasarkan hasil wawancara yang menyatakan bahwa petugas 
yang bertanggung jawab sebagai perencana dan pelaksana 
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kampanye kesehatan adalah konselor gizi yang notabene berasal 
dari petugas gizi dan bidan yang kurang sesuai dengan bidang ilmu 
yang telah dijalaninya. 
Puskesmas Gilingan dapat mengikutkan petugas promosi 
kesehatan dalam pelatihan konselor ASI yang diadakan oleh DKK 
Surakarta sehingga petugas promosi kesehatan dapat menyusun 
perencanaan yang sesuai dengan ciri-ciri kampanye kesehatan yang 
dapat menarik minat khalayak untuk merubah perilakunya. 
4. PENUTUP 
4.1. Simpulan 
Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan pada penelitian ini 
bahwa petugas puskesmas telah melaksanakan program sosialisasi dan 
edukasi tetapi belum ada pelaksanaan program kampanye oleh Puskesmas 
Gilingan.  
4.2. Saran 
Saran yang dapat diberikan antara lain dengan perencanaan dan 
penyusunan jadwal dalam program sosialisasi ASI eksklusif, pembuatan 
indikator keberhasilan di kelas ibu hamil dan pelatihan motivator ASI 
untuk mengetahui tingkat keberhasilan program, meningkatkan peran 
petugas puskesmas untuk melatih motivator ASI dan melibatkan petugas 
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